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MM. DELAGE-DAMON et MARRONNEAUD, démonstrateurs. 

MERCREDI : Brugeille, Chirurgien-dentiste de la Faculté de Bordeaux, 
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LA GREFFE DENTAIRE 



Le D r Eudore Dureau, de Montréal, vient de publier une 
très intéressante étude sur la greffe dentaire, dans Y Union 
médicale du Canada (septembre 1897, p. 566). 

La greffe dentaire, qui jouit d'une certaine vogue aux Etats- 
Unis, a été définie « une opération qui consiste à faire revivre 
une dent qui a été complètement isolée de sa place normale. 
On suppose qu'elle a été pratiquée pour la première fois par 
notre illustre chirurgien français Ambroise Paré. Elle a été 
reprise par deux autres de nos compatriotes, Delabarre et 
Magitot. Toutefois elle n'a commencé à attirer l'attention 
publique qu'à partir de 1885, après qu'un dentiste de San 
Francisco, le D r Younger, se fut mis à la pratiquer sur une 
vaste échelle. 

On distingue trois genres de greffe, connus sous les dénomi- 
nations de réimplantation, de transplantation, d'implantation. 

La réimplantation consiste à enlever une dent à un individu, 
puis à la lui replacer au même endroit. La transplantation est 
une opération par laquelle la dent enlevée à un individu est 
placée chez un autre, ou bien au même individu à un autre 
endroit, V implantation consiste à percer la gencive et, le 
maxillaire, pour y greffer une dent ayant ou non appartenu à 
l'individu. 

Pour prouver que dans la greffe dentaire il y avait réunion 
cicatricielle avec circulation incomplète, on a fait des expé- 
riences sur des animaux, et on est arrivé au résultat suivant : 

1° L'intégrité absolue des parties, particulièrement du pé- 

(1) Médecine internationale. 



— 178 — 

rioste dentaire, est indispensable pour arriver à une consolida- 
tion définitive, car s'il y a une partie du périoste qui fait défaut, 
il se produit à cet endroit une résorption de la racine, résorp- 
tion qui est causée par le travail des cellules ostéoclastes. 

2° Par l'extraction le périoste alvéolo-dentaire est presque 
toujours déchiré; néanmoins on peut obtenir d'assez bons 
résultats, et une partie de la racine peut être résorbée, sans 
toutefois affecter beaucoup la solidité de la dent. 

3° La consolidation du périoste s'opère beaucoup plus rapi- 
dement vers le collet de la dent que vers la racine. 

4° Si la pulpe ou nerf de la dent n'est pas enlevée, elle se 
mortifie presque toujours, et est généralement remplacée par 
des vaisseaux sanguins et un bourgeon charnu. 

5° Lorsqu'on enlève une partie de la racine, le vide qui en 
résulte dans l'alvéole est d'abord comblé par du tissu embry- 
onnaire, qui est ensuite ramplacé par du tissu osseux. 

Il existe des exemples de greffes dentaires qui ont duré 27 
ans, et ce dernier cas était une réimplantation immédiate sans 
extraction de la pulpe, et sans résection de la racine. 

La réimplanta lion peut-être immédiate ; ou tardive et avec 
ou sans perte de substance. Lorsqu'elle a lieu immédiatement 
après l'extraction, elle a beaucoup plus de chances de succès, 
néanmoins on a des exemples de réimplantations tardives qui 
ont réussi. On peut avoir recours à cette opération lorsque le 
traitement par le canal de la dent a échoué, et alors il est sou- 
vent nécessaire d'enlever une partie de la racine malade. Lors- 
qu'un accident a projeté une ou plusieurs dents hors de leurs 
alvéoles, la réimplantation immédiate est généralement accom- 
pagnée de succès ; mais si le choc produit une fracture esquil- 
leuse de la mâchoire, il faut prendre beaucoup de soin afin 
d'éviter l'inflammation. 

M. Dureau a dans sa bouche une dent qui a été réimplantée 
il y a dix ans ; cette dent avait été sortie de son alvéole en 
extrayant sa voisine. Le dentiste la réimplanta de suite, la liga- 
tura, et la consolidation s'opéra en quelques jours. Cette opéra- 
tion mal faite ou sur un mauvais terrain peut causer la nécrose 
du maxillaire, et lorsque l'extraction a donné lieu à une meur- 
trissure profonde ou lorsque la racine est altérée sur une grande 
étendue, il vaut mieux ne pas tenter la restitution de l'organe, 
car autrement on s'expose à un échec. Si, avant d'extraire une 
dent, on décide de la réimplanter, il faut faire cette extraction 
avec de grandes précautions, évitant de léser ou de briser les 
bords alvéolaires, ou de blesser le périoste. Les injections de 
cocaïne ou autres substances, dans les cas de greffes, si elles 
ne nuisent pas à la reprise de la dent, du moins la retardent 
certainement. La dent extraite est lavée, débarrassée du sang, 



— 179 — 

des souillures, puis placée dans un vase contenant de l'eau entre 
35° et 40° G, laquelle a été rendue antiseptique par saturation 
d'acide borique ou 1 p. 100 d'acide carbonique ; l'alvéole doit 
aussi être lavé avec le même liquide. Si la réimplantation est 
faite pour remédier à une périostite grave, il faut enlever une 
partie de la racine en ayant soin de ne pas trop léser le périoste, 
et pour cela on tient la dent dans un linge imbibé d'une solution 
antiseptique ; si on a lieu de croire que l'alvéole est malade, on 
doit le travailler avec une fraise ronde (petit instrument dentelé 
que l'on ajuste sur le tour dentaire, mû par le pied de l'opéra- 
teur), puis laver la cavité pour enlever les souillures et la 
poussière d'os. On a remarqué que l'avivation de l'alvéole, sain 
ou malade, à l'aide d'une fraise, aidait la prise de la dent gref- 
fée ; pour rendre ce travail moins douloureux, on peut appliquer 
dans la cavité, pendant quelques minutes, une boulette de ouate 
imbibée d'une solution de cocaïne au dixième ; en attendant le 
replacement de la dent, on doit laisser dans la cavité un tampon 
de ouate imbibée de liquide antiseptique. 

L'expérience ayant démontré que la mortification de la pulpe 
a presque toujours lieu après la grelfe, même chez les sujets 
jeunes, il faut enlever tout le tissu pulpaire, sain ou décomposé, 
et nettoyer le canal parfaitement, à l'aide de mèches de coton 
qui doivent être renouvelées jusqu'à ce qu'elles en sortent 
absolument nettes ; alors on peut obturer. Maintenant, est-il 
préférable de pratiquer l'obturation immédiate du canal ou de 
la retarder ? M. Bureau croit qu'il est préférable d'obturer de 
suite, et voici pourquoi : si on laisse la cavité ouverte, il y a 
danger qu'il y entre des matières infectieuses qui détruiraient 
tout ce qui a été fait, et pourraient de nouveau exiger l'ex- 
traction. 

Les partisans de l'obturation tardive prétendent que l'ouver- 
ture de la cavité, pendant quelques jours, laisse échapper les 
gaz qui peuvent se former. Or, dans une réimplantation et ob- 
turation bien faite, le peu de gaz qui se forme est facilement 
absorbé par les tissus sans inconvénients. L'alvéole étant bien 
préparé et la cavité du nerf obturée avec de la gutta-percha 
iodoformée, on met la dent en place et on fait fermer la mâ- 
choire pour obtenir une articulation parfaite, puis on applique 
un appareil destiné à l'empêcher de mouvoir. L'appareil le plus 
simple est la ligature en 8 avec du til de soie ; mais il maintient 
mal la dent, surtout dans sa hauteur, et vu la forme conique 
des dents, les fils tendent à glisser et à irriter les gencives, ce 
qui peut amener l'inflammation du périoste. La coiffe en gutta- 
percha n'assure pas l'ajustement et empêche l'irrigation. Lors- 
qu'il y a des dents de chaque côté de celle qui a été réim- 
plantée, le meilleur appareil est la digue en caoutchouc qu'on 
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place par dessus cette dernière, et qu'on maintient en place 
par la ligature des dent voisines ; c'est appareil produit la con- 
solidation en quelques jours. Si la dent réimplantée n'a pas de 
voisines immédiates, on fait un appareil en vulcanite ou métal, 
dans lequel il y a des trous pour laisser passer les couronnes 
de dents*; ce procédé réussit très bien , et son avantage est 
qu'au bout de deux ou trois jours on peut l'enlever pour faire 
des irrigations detersives et ainsi hâter la reprise des tissus. 

La réimplantation est toujours suivie d'inflammation plus ou 
moins intense, que l'on fait disparaître par des applications, 
toutes les deux heures, d'iode et aconit mélangés en parties 
égales; une solution de chlorate de potasse produit aussi de 
bons effets. Il faut recommander aux patients d'user de pré- 
cautions quelque temps, et si malgré cela la dent se déplaçait 
ou s'allongeait au point de déranger l'articulation, on y remédie 
en meulant la dent antagoniste. 

La transplantation consiste soit à lever une dent à un sujet 
pour la lui placer ailleurs, et alors elle est appelée autoplasti- 
que, ou bien à placer cette dent à un autre sujet, c'est ce qui a 
lieu le plus souvent, et alors elle est dite hétéroplastique. Cette 
dernière nécessite une enquête minutieuse sur les antécédents 
pathologiques du sujet, car les découvertes récentes qui ont été 
faites relativement au rôle des virus et des micro-organismes 
comme causes de maladies doivent nous mettre sur nos gardes ; 
en effet la syphilis, la tuberculose, etc. , peuvent être ainsi ino- 
culées. On ne peut, en homme consciencieux, extraire une 
dent à un sujet pour la transplanter àun autre, que si cette dent 
est nuisible au premier ; par exemple : dents surnuméraires, 
ou bien si cette dent ne peut être ramenée à sa place normale, 
comme dans les cas d'irrégularités. Si la dent à transplanter a 
une racine plus grosse que la cavité alvéolaire à laquelle elle 
est destinée, on doit de préférence agrandir la cavité ; il a été 
constaté que cette opération peut parfaitement bien réussir, 
quand bien même la dent ne s'adapterait pas tout d'abord exac- 
tement aux parois alvéolaires. Pour ce qui concerne les autres 
soins ante et post opératoires, la transplantation obéit aux mê- 
mes indications et traitements que la réimplantation, tels que 
extirpation du nerf par trépanation de la couronne, obturation 
du canal, arrangement de l'articulation. 

Implantation. — Cette opération, qui consiste à percer la 
gencive et le maxillaire pour y greffer une dent, est plus jeune 
que les deux précédentes, car elle a été pratiquée pour la pre- 
mière fois en 4885. On employait d'abord des dents, que l'on 
tenait greffées dans des crêtes de coqs pour leur conserver leur 
vitalité; mais, par la suite, on employa des dents sèches avec 
succès ; même on a implanté des dents qui avaient été extraites 
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plusieurs mois auparavant, et laissées en conctact avec d'autres 
substances. Dans ce dernier cas, on les laissait tremper une demi 
heure dans une solution antiseptique chauffée à 120° F. . . ; le 
résultat a été bon, mais il est certain que les dents fraîchement 
extraites ont beaucoup plus de chances de succès. L'expérience 
a démontré qu'il s'établissait une réunion osseuse comme dans 
l'ankylose. Lorsqu'on a décidé de faire l'implantation, il faut, 
concernant le choix de la dent, prendre les mêmes précautions 
que pour la transplantation, et la placer dans un vase contenant 
une solution d'acide borique au 4/100 chauffée a 120° F. Laper- 
formation de la gencive et du maxillaire se fait avec des fraises 
coniques fabriquées dans ce but et qui s'encrassent moins vite 
que les autres. Pour ce qui est du lavage de la dent et des autres 
soins, ce sont les mêmes que pour la réimplantation et la trans- 
plantation. Le bord alvéolaire externe étant généralement plus 
résorbé que l'interne, la perforation doit se faire un peu en 
dedans, afin que la dent ait un bon support côté labial. L'im- 
plantation ne doit se pratiquer que pour les dents antérieures, 
et jamais pour les molaires, surtout les supérieures, à cause du 
danger de perforer le sinus. 



CORRESPONDANCE 



LETTRE OUVERTE 

à Monsieur Charles GODON 
Directeur de l'École dentaire de Paris. 



Monsieur le Directeur, 

A titre égal j'administre, comme vous, une Ecole dentaire, et 
si j'ai pris part d'une façon ouverte au conflit qui s'est élevé 
ces jours derniers entre nos établissements, personne, croyez le 
bien, ne s'est illusionné sur le rôle occulte que vous avez joué 
de votre côté. 

Aussi je profite du calme où nous entrons pour vous prier 
de bien examiner, en votre âme et conscience, quels avantages 
vous avez retirés et quels avantages vous pensez retirer de cette 
misérable affaire. 



.ïw,.».., — ,. -**«».».. «*«&*)*». 
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Tout être, Monsieur le Directeur, Société ou Individu, a un 
droit absolu et sacré à la vie. Toute attaque contre l'existence 
de cet Être est une atteinte à son droit, un crime. 

Personne, ni de vous ni de moi, n'a reçu l'auguste mission de 
juger l'autre, et nous nous devons un respect égal et inviolable. 

Celui qui, plein d'arrières pensées, dans un but insidieux, 
viole le premier ce respect, place l'autre dans un cas de légitime 
défense. 

La légitime défense comporte la recherche de l'ennemi et sa 
mise hors de combat. 

C'est dans cet esprit que, désormais, Monsieur le Directeur, 
signés ou non, je vous rends responsable des articles que publiera 
votre journal, si leurs tendances sont fâcheuses pour nous. 

La paix est notre plus cher désir, mais aucun des nôtres ne 
veut l'accepter qu'avec honneur et non sans avoir fait justice 
de toutes les allégations capables de jeter quelque discrédit sur 
notre Ecole. 

Notre Conseil d'administration tient à ce que je vous mette en 
demeure de formuler les reproches que vous faites à notre orga- 
nisation. 

Nous acceptons aujourd'hui la discussion publique ; nous la 
souhaitons. 

Nous avons même l'intention de faire une étude comparative 
de la façon dont furent créées et installées les Ecoles françaises, 
aussi bien la vôtre que la nôtre. Plus tard nous nous occuperons 
de leur fonctionnement et de celui des Ecoles étrangères, et, 
quand nous aurons nettement établi ce qu'il y de bien chez les 
uns et chez les autres, nous tâcherons d'en profiter dans la 
mesure que permet l'incessante évolution des idées et des 
choses. 

Comme d'un mal peut sortir un bien, je vous provoque avec 
courtoisie, à un loyal tournoi d'examen critique; votre dignité 
et votre impartialité vous engagent aujourd'hui, Monsieur le 
Directeur, à terminer en galant homme cette acrimonieuse 
affaire ; — à vous l'honneur 

Recevez, Monsieur le Directeur, l'expression de mes meilleurs 
sentiments. 

Docteur G. ROLLAND. 
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REVUE DES JOURNAUX 



Traitement des douleurs consécutives à l'extraction 

des dents. 



L'extraction des dents est parfois suivie de douleurs très 
vives, plus ou moins persistantes et rebelles. Pour les calmer 
on a proposé un assez grand nombre de moyens. 

L'inhalation, pendant trois ou quatre secondes, des vapeurs 
de deux gouttes de nitrite d'amyle suivie d'un repos absolu 
pendant cinq minutes, produit une accalmie parfois durable. 

La résine phéniquée de Fletcher (résine, acide phéniqne et 
chloroforme) rend des services, d'autant plus qu'elle constitue 
un excellent styptique. On peut dissoudre la résine jusqu'à 
saturation dans 15 gr. de chloroforme et y ajouter ensuite dix 
gouttes d'acide phénique. 

Le plus souvent on introduit dans l'alvéole une boulette de 
coton préalablement imbibée de mixtures diverses : chloroforme 
et teinture de pyrèthre ou chloroforme et teinture d'aconit, en 
parties égales. 

Les dentistes américains emploient souvent le mélange 
suivant : 

Chloroforme ) 

Alcool > ad 30 grammes. 

Teinture d'aconit _ j 

Morphine G gr. 40 centigr. 

T. B. Welch, pour imbiber le tampon de coton à introduire 
dans l'alvéole, recommande le mélange suivant : 

Alcool pur 30 grammes 

Chloroforme 60 — 

Ether sulfurique. ....... 22 — 

Gomme camphrée 15 — 

Teinture d'opion ....... 4 — 

Essence de girofle 2 — 

Souvent la douleur est calmée par des applications chaudes 
snr la joue ou par des badigeonnages de la gencive au-dessus 
des points douloureux avec un tampon de papier buvard imbibé 
du mélange : 
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Menthol cristallisé .... gr. 35 centigr. 
Teinture d'aconit ..... XX gouttes. 
Chloroforme 7 grammes. 

Un moyen d'un emploi facile partout consiste à bien débarras- 
ser l'alvéole des caillots sanguins qui l'obstruent au moyen d'un 
petit morceau d'allumette sur lequel on a enroulé un peu de 
ouate à pansement et à y seringuer ensuite de l'eau très chaude. 

Parfois la cloison osseuse qui séparait la dent enlevée de sa 
voisine a été brisée au moment de l'extraction et il reste des 
esquilles qui sont des causes d'irritation. On les enlèvera avec 
des pinces quand on pourra les saisir; sinon on lavera l'alvéole 
avec un fort courant d'eau chaude et, dès que l'hémorragie 
paraîtra arrêtée, on y introduira une boulette de coton Imbibée 
de phénol camphré. 

F. H. Morgan lave l'alvéole avec de Feau chaude additionnée 
d'acide phénique. Après quoi, il obture la cavité — débarrassée 
des exquilles s'il en existait — avec un tampon de ouate trempé 
dans le mélange : 

Menthol 4 grammes 

Hydrate de chloral 6 — 

Gomme camphrée 2 — 

Alcool 30 — 

Si la douleur revêt le caractère névralgique, la phénacétine, 
à la dose de 30 à 40 centigr. a donné en générai un soulagement 
très marque. 

Dans un cas où la douleur persistait encore douze jours après 
l'extraction d'une dent atteinte de périostiste, Benett obtint 
finalement une guêrison complète et instantanée en introdui- 
sant un petit couteau de Paget dans l'alvéole et en sectionnant 
le nerf. 

[Bulletin Médical. J 



MEMENTOS DE MÉDECINE PRATIQUE 

formulaire du Praticien 



Du choix d'un dentifrice. — L'analyse bactériologique des 
liquides de la bouche nous montre que le choix judicieux d'un 
dentifrice n'est pas sans intérêt pour le médecin. 

Les modifications des odeurs, des sécrétions et des enduits 
buccaux nécessitent des soins prophylactiques particuliers à 
chaque état. La plupart des dentifrices livrés par le commerce 
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ne contiennent que des arômes et n'ont que le pouvoir de satis- 
faire le goût et l'odorat. 

Un bon dentifrice doit avoir pour but de prévenir la carie 
en détruisant les microbes, en arrêtant les ferments, en conser- 
vant à la salive sa neutralité. L'acidité prononcée de cette der- 
nière en dehors des fermentations d'origine alimentaire, peut 
survenir sous l'influence de fièvres, de maladies organiques 
graves. Son alcalinité exagérée est l'indice d'un excès de phos- 
phate et de carbonate de chaux. Le même dentifrice ne peut 
donc être employé dans les deux cas. La composition du tartre 
lui-même doit entrer en ligne de compte dans le choix d'un 
dentifrice. Le tartre noir, sec qui se dépose au collet des dents 
généralement en petite quantité se dissout difficilement dans 
l'acide chlorhydrique, tandis que le tartre sec d'un brun clair 
qui se trouve sur les dents des personnes bilieuses s'y dissout 
plus facilement. Le tartre mou blanc (spécialement chez les 
lymphatiques) se dissout facilement dans les alcalis. 

Certaines substances doivent être évitées dans la composition 
d'une poudre : le miel, le sucre d'abord qui se transforme en 
acide lactique, ensuite les substances insolubles telles que 
le charbon, qui font l'effet de corps étrangers, pénètrent 
entre le collet de la dent et la gencive, favorisent son décolle- 
ment et par suite ouvrent une porte à l'infection. 

En résumé, un bon dentifrice doit être approprié à la neutra- 
lité, l'acidité ou l'alcalinité de la salive. 

1° Il doit être antiseptique, assurer le nettoyage des dents. 

2° Il ne doit pas contenir des substances' susceptibles à la 
longue, d'altérer les éléments constitutifs de la dent. 

Parmi les entiseptiques, il y a un choix à faire ; il faut recom- 
mander ceux qui ne peuvent léser les muqueuses et qui pré- 
sentent le moins de dangers toxiques. 

Au premier rang, nous indiquerons le salol et la résorcine 
antiseptiques parfaits pour les cavités baignées par des liquides 
alcalins. 

Le savon se prête admirablement à l'emploi qu'on veut en 
faire. Il peut être antiseptique, acide ou^ alcalin. Chez les sujets 
prédisposés aux dépôts de tartre, il faut attaquer ce dernier dès 
le début quand il est mou à l'aide de frictions. 11 ne faut pas 
dans ce dernier cas une poudre trop impalpable. 

Nous indiquons : 

Pierre ponce pulvérisée 5 gr. 

Savon médicinal 2 gr. 

Résorcine 1 gr, 

Craie précipitée 20 gr. 

Essence de menthe V gouttes. 

D r Marchandé, dentiste de la Pitié, 
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CHRONIQUE LOCALE 



ADMINISTRATION DE L'ECOLE 

Année 1 897-1 898 



Président MM. Dr Rolland, directeur de l'École, 21, 

cours Victor-Hugo. 

Vice-Président Pancol, 12, rue Margaux. 

I D n Princeteau. 

Administrateurs < D r La Fontaine. 

( Emile Brugeille. 

Trésorier Camille de Mensignac , 19 , cours 

Victor- Hugo. 

Secrétaire surveillant M. Mombet. 

Directeur du contentieux. . . Emile Lacassagne, 36, rue de Gursol 

( Duthil. 

Conseils de jurisprudences Brptpnpt 

Avoué Barroy, 41, rue des Trois-Conils. 

Commissaire de surveillance. D r Dumur. 



EXAMENS DE CHIRURGIENS-DENTISTES 



MM. Dryden Blackie, Rousset et Martinaud viennent de subir les examens 
de Chirurgiens dentistes devant la Faculté de Médecine de Bordeaux, à la 
session de Novembre. 

M. Dryden Blackie, élève de l'École dentaire de Bordeaux a subi les trois 
examens réglementaires avec la note très bien. M. Dryden Blackie a mérité 
les éloges de ses juges aussi bien dans les r questions théoriques que dans 
la partie pratique où tous les Maîtres de l'École ont apprécié son habileté, 
ou pour mieux dire, sa virtuosité. 

C'est donc un Chirurgien dentiste, homme de science et de métier, que 
la Faculté de médecine de Bordeaux a coifïé du bonnet de chirurgien. 

Nous adressons à M. Blackie, ^ui aujourd'hui est un de nos confrères 
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et un confrère distingué, toutes nos félicitations et les vœux sincères que 
nous formons pour le succès dont il est digne. 

M. Blackie avait naturellement été inquiété par les stratagèmes de la 
bande noire. 

Le diplôme de M. Rousset prend les proportions d'une protestation et 
d'une revanche. M. Rousset, vieux praticien, universellement aimé de notre 
ville, a une grosse clientèle, et par suite des jaloux. La bande noire a 
dirigé contre lui un guêt-à-pens, que nous raconterons tout au long dans 
notre prochain numéro, car il vaut une nouvelle. Tracassé par de pareils 
moyens, M. Rousset a voulu prouver qu'il était capable de régulariser de 
haute main sa situation. Il Fa fait avec un succès et des notes, qu'hélas, 
n'ont pas obtenus ses persécuteurs de trop courte mémoire. 

Quant à M. Martinaud, vieux praticien des Charentes, il a eu vent des 
persécutions qui se préparaient, et, sans les attendre, il a préparé son 
examen, l'a passé avec succès et se dispose à continuer son œuvre de 
philantropie dans la campagne de Rufîec où il ne compte que des amis. 

Nos félicitations à ces vieux et courageux praticiens ; ils donnent le bon 
exemple et ouvrent la voie. 



Démonstrateurs de Prothèse 

MM. Phelippeau, Marquerie et Perret, ayant subi avec succès 
le concours de Démonstrateurs de Prothèse, sont nommés Dé- 
monstrateurs de Prothèse pour l'année scolaire courante et com- 
menceront leur service dès la rentrée des vacances du premier 
de l'An. 

Conférences théoriques 

MM. Clerc et Denoyer, démonstrateurs de dentisterie, recom- 
menceront dès la rentrée des vacances du premier de Fan, leurs 
conférences amicales sur l'Anatomie et la Pathologie. 



AVIS 

Nous informons nos Confrères que dorénavant nous réservons 
la dernière page des Archives Nationales de Sthomatologie et 
d'Art dentaire , aux offres et aux demandes. Notre feuille, il ne 
faut pas l'oublier est l'organe de l'Ecole dentaire de Bordeaux 
et des Praticiens de la Province. 

Le tirage du journal, jusqu'ici de mille exemplaires, va, en 
raison de la polémique soutenue pour la défense de l'Ecole Bor- 
delaise, augmenter dans de très fortes proportions, c'est dire 
que la publicité sera plus que suffisante pour les besoins de la 
profession. C'est donc d'une façon gracieuse que nous sommes 
heureux de mettre spontanément au service de nos Confrères, la 
dernière page de notre texte. 
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